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ABSTRAK 
 
Hendri Setiawan, G0013110, 2017. Perbedaan Tingkat Kecemasan dan Depresi 
Lansia yang Melakukan Senam Lansia dan Tidakdi Panti Wredha Dharma Bhakti 
Surakarta.Skripsi. Fakultas Kedokteran, Universitas Sebelas Maret, Surakarta. 
 
Latar Belakang: Kecemasan dan depresi merupakan masalah mental yang 
banyak terjadi pada lanjut usia(lansia). Hal tersebut dikarenakan lanjut usia adalah 
usia yang paling rentan terjadinya kecemasan dan depresi dibandingkan remaja, 
dewasa maupun anak-anak. Kecemasan dan depresi pada lansia harus diwaspadai 
dan dideteksi sedini mungkin karena dapat mempengaruhi perjalanan penyakit 
fisik dan kualitas hidup.Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui bagaimana 
perbedaan tingkat kecemasan dan depresi  lansia yang melakukan senam lansia 
dan tidak melakukan senam lansia 
 
Metode Penelitian:Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik. 
Studi penelitian yang dilakukan adalah cross sectional.Pengambilan sampel 
dilakukan dengan teknik purposive sampling.Variabel bebas yaitu senam 
lansia.Variabel terikat tingkat kecemasan dan tingkat depresi. Peneliti memilih 
sampel berdasarkan kriteria inklusi dan kriteria eksklusi, dengan jumlah 63 orang. 
Responden mengisi profil biodata diri, kuisoner Lie Minnesota Multiphasic 
Personality Inventory(L-MMPI), dan kuisioner Taylor Manifest Anxiety Scale 
(TMAS) dan kuesioner Beck Depression Inventory(BDI). Setelah diperoleh data 
dan skor skala  interval terjadinya kecemasan dan depresi akan dilakukan analisis 
data menggunakan menggunakan uji statistik independent T test dan Mann-
Whitney Tes melalui program SPSS 22.00 for Windows 
 
Hasil Penelitian: Terdapat lansia sesuai dengan kriteria adalah 30 orang tidak 
rutin melakukan senam lansia dan  33 orang yang rutin melakukan senam lansia. 
Pada  rerata usia  kelompok tidak rutin senam sebesar 74,30±4,36 dan kelompok 
rutin mengikuti senam sebesar 65,82±4,93. Sehingga total sampel sebesar 63 
orang dengan usia rerata 69,86±6,30.  Seluruh sampel dimasukkan dalam analisis 
data. Hasil analisis uji T-test  pada variabel TMAS (kecemasan) menunjukkan 
adanya perbedaan yang bermakna (p=0.000<0.05) dan pada analisis Mann-
Whitney pada variabel depresi menunjukan adanya perbedaan yang bermakna 
(p=0.021<0.05) antara kedua kelompok tersebut. Lansia yang tidak rutin 
mengikuti senam mempunyai nilai TMAS dan BDI lebih rendah dibanding 
dengan lansia yang rutin mengikuti senam.   
 
Simpulan Penelitian:Terdapat perbedaan yang bermakna tingkat kecemasan dan 
depresi antara lansia yang mengikuti senam dengan lansia yang tidak mengikuti 
senam. 
Kata Kunci: Kecemasan, Depresi, Senam Lansia. 
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ABSTRACT 
 
Hendri Setiawan, G0013110, 2017. Difference in Levels of Anxiety and 
Depression Levels Among The Elderly Who Follow ElderlyGymnastics with The 
Elderly who do not FollowElderlyGymnastics in Panti Wredha Dharma Bhakti 
Surakarta. Mini Thesis, Faculty of Medicine, Sebelas Maret University Surakarta. 
 
Background:Anxiety and depression is a mental problem that many occur in 
elderly (elderly). That is because the elderly are the most vulnerable age onset of 
anxiety and depression than adolescents, adults as well as children. Anxiety and 
depression in the elderly to look out for and detected as early as possible because 
it can affect the travel of physical illness and quality of life. This study aim to 
determaine difference in levels of anxiety and depression levels among the elderly 
who do not regularly follow gymnastics with the elderly who routinely follow 
gymnastics.  
 
Methods:This study is an observational analytical study. Research studies 
performed is cross sectional. Sampling done by the technique of purposive 
sampling. Independent variable was Eldery Gymnastics. Dependent variable were 
anxiety levels and depression level.The researcher chooses the sample based on 
the criteria of inclusion and exclusion criteria, with a total 63 people. 
Respondents fill out  a profile bio,Lie Minnesota Multiphasic Personality 
Inventory (L-MMPI),Taylor Manifest Anxiety Scale (TMAS), Beck Depression 
Inventory (BDI).After retrieved data and the score scale interval the occurrence 
of anxiety and depression will be performed the Data was analyzed by 
independent T test and Mann-Whitney Testwith SPSS 22 for Windows. 
 
Results:There are elderly in accordance with the criteria was 30 people do not 
routinely performelderly gymnastics and 33 people who routinely perform elderly 
gymnastics. On the average age of the Group did not gymnastics routine of 74,30 
± 4,36 and routine groups follow the gymnastics of 65,82 ± yield 4.93. So the total 
sample of 63 people with the average age of 69,86 ± 6.30. The entire sample is 
included in the data analysis. The T-test analysis results of test on a variable 
TMAS (anxiety) shows that there is a meaningful difference (p = 0.000 < 0.05) 
and on analysis of the Mann-Whitney on variable depression showed a 
meaningfuldifference (p=0.021<0.05) between the two groups. Elderly who do 
not regularly follow gymnastics has a value of TMAS and BDI were lower 
compared with the elderly who routinely follow gymnastics. 
 
Conclusions:There is a meaningful difference in levels of anxiety and depression 
levels among the elderly who follow gymnastics with the elderly who do not follow 
gymnastics. 
 
 
Keywords:Anxiety, Depression, Elderly Gymnastics. 
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